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Conceptual Bases of Biological Safety. Part 1
Up to date there is a narrow and broad interpretation of the term biological safety (BS) the world over. In the narrow sense it is defined as availability 
of international regulations applied to diagnostic, manufacturing, or experimental works with pathogenic biological agents (PBA) in accordance 
with specified levels of biological hazard and BS. In a broader context it has no national, conceptual, terminological or defying basis. Therewith, 
establishment of this framework has become the core issue of the study. Investigations have revealed that BS should conceptually cover the whole 
sphere of sanitary-and-epidemiological welfare as well as related fields such as veterinary-sanitary, phytosanitary provision, ecological safety, 
environmental conditions (occupational, socio-economic and geopolitical infrastructures, ecological system), and be exercised to prevent and 
control emergency situations (ES) of biological character. It is demonstrated that this type of ES differs from ES in the sphere of public health care 
of international concern which is formalized in IHR (2005), in the way that it is characterized by high socio-economic and geopolitical significance 
of the negative influence on human vital activities, comparable with national and international security hazard. Elaborated is the conceptual, 
terminological and defying toolkit of the BS broad interpretation (27 terms).
Key words: biological safety, biological hazard, emergency situation of biological character, narrow and broad framework of the biological safety, 
modern concept of biological safety, terms and definitions of the BS broad interpretation.
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Концептуальные основы биологической 
безопасности. Часть I
В современном представлении мирового сообщества существют узкая и широкая трактовка биологической безопасности. Смысл узкого 
понимания определяется наличием международных требований при работе (диагностической, производственной, экспериментальной) 
с патогенными биологическими агентами в соответствии с регламентированными уровнями биологической опасности и безопасности. 
Широкая трактовка биологической безопасности не имеет концептуальной, понятийной, терминологической и определительной основы. 
Создание концептуальной основы данного понятия и является целью настоящей работы. По результатам исследований установлено, что 
концептуально биологическая безопасность охватывает всю сферу санитарно-эпидемиологического благополучия, смежные с ней области 
ветеринарно-санитарного, фитосанитарного обеспечения, экологической безопасности, среду обитания (производственную, социально-
экономическую, геополитическую инфраструктуру, экологическую систему) и осуществляется в целях предупреждения и ликвидации 
чрезвычайных ситуаций биологического характера. Показано, что отличием данной чрезвычайной ситуации от таковой в области 
общественного здравоохранения, имеющей международное значение, определенной в Международных медико-санитарных правилах (ММСП, 
2005), является, как правило, высокая социально-экономическая и геополитическая значимость негативного влияния на жизнедеятельность 
человека, сопоставимая с угрозой национальной и международной безопасности. Разработанные концептуальные основы биологической бе-
зопасности требуют правового (законодательного), нормативного (подзаконного), методического закрепления на территории Российской 
Федерации, создания соответствующей терминологической базы.
Ключевые слова: биологическая опасность и безопасность, чрезвычайная ситуация биологического характера, узкий и широкий формат 
биологической безопасности, современная концепция биологической безопасности.
(Вестник РАМН. 2013; 10: 4–13)
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Актуальность проблемы биологической безопасности 
(ББ) в современных условиях определяется неуклон-
ным формированием широкого взгляда на нее, прежде 
всего:
 • под влиянием современных угроз и вызовов, имену-
емых «биологическим терроризмом», «генными вой-
нами» [1];
 • в связи с разработкой биологического оружия нового 
поколения;
 • в связи с ростом значимости технологий двойного на-
значения для биологической безопасности;
 • ввиду устойчивой тенденции к появлению новых (не-
известных), возвращающихся, а также других актуаль-
ных инфекционных болезней;
 • в результате перехода трансформации ББ в отдельную 
специальность в перечне ВАК;
 • в связи с необходимостью совершенствования мер 
предупреждения и контроля в отношении чрез-
вычайных ситуаций (ЧС) биологического харак-
тера, масштаб последствий которых сопоставим с 
угрозой национальной и международной безопас-
ности.
Действующий на территории Российской Федера-
ции Федеральный закон от 30 марта 1999 г. № 52-ФЗ 
«О санитарно-эпидемиологическом благополучии насе-
ления» не охватывает всей многогранности проблемы ББ, 
что подчеркивает актуальность разработки ее современ-
ной концептуальной основы и создания самостоятельно-
го законодательного акта в области ББ.
Актуальность проблемы состоит также в том, 
что содержание современных широких взглядов на 
ББ в настоящее время не имеет достаточно полного 
определения, разработанной концептуальной основы, 
а понятийный аппарат и терминологическая база нахо-
дятся в стадии формирования.
Узкая же трактовка ББ, которая существует наряду 
с широким ее пониманием, рассматривается как истори-
ческий предшественник последней [2]. В терминологиче-
ском справочнике, относящемся к ББ, ее узкая формули-
ровка имеет совершенно четкое определение [3].
Возрастание актуальности определения ББ в широком 
смысле обусловлено также попытками некоторых стран 
«Группы восьми» (США, Англия, Канада) путем апел-
лирования к широкой трактовке ББ и Международным 
медико-санитарным правилам (ММСП, 2005) осущест-
влять международные надзорные функции в области ББ. 
Так, в конце октября 2012 г. состоялось заключительное 
в рамках председательства США в «Группе восьми» за-
седание Рабочей группы Глобального партнерства по 
нераспространению оружия и материалов массового 
поражения. На этом заседании были выдвинуты иници-
ативы по применению ММСП для оценки выполнения 
странами Конвенции о запрещении разработки, про-
изводства и накопления запасов бактериологического 
(биологического) и токсинного оружия и об их уничто-
жении (далее КБТО).
Инициативы по усилению надзора за деятельно-
стью в сфере обеспечения ББ в странах третьего мира 
на практике представляются таким образом, что выявле-
ние в странах с помощью инструмента ММСП чрезвы-
чайных ситуаций в области общественного здравоохра-
нения (санитарно-эпидемиологического благополучия 
населения или санитарно-эпидемиологического харак-
тера), имеющих международное значение, в обход КБТО 
может быть целенаправленно истолковано как «выход на 
поверхность» результатов скрытой разработки биологиче-
ского оружия.
Естественно, что установленное таким образом на-
рушение положений КБТО служит основанием для вме-
шательства во внутренние дела стран. Очевидно, что при 
таком серьезном и все более актуализирующемся отно-
шении к проблеме ББ, с точки зрения ее международного 
надзора и контроля с применением ММСП, широкая 
трактовка ББ должна получить четкую смысловую и по-
нятийную оценку. Такая оценка и выполнена в рамках 
данного исследования.
Цель исследования: создать современную концепту-
альную основу ББ.
Задачи исследования: рассмотреть эпидемиологиче-
ские истоки, события, факторы и условия формирования 
взглядов на ББ; охарактеризовать современное содержа-
ние ББ как комплекса профилактических и экстренных 
мер, направленных на укрепление национальной и меж-
дународной безопасности; определить концептуальные 
основы современного взгляда на ББ.
Парадигма ББ с учетом узкой трактовки данного по-
нятия в историческом аспекте в отечественных инструк-
тивных документах (70-е гг. ХХ в.) первоначально озна-
чала выполнение требований противоэпидемического 
режима работы с материалом, зараженным или подозри-
тельным на зараженность возбудителями особо опасных 
инфекционных болезней.
Требования противоэпидемического режима распро-
странялись на организацию работ с возбудителями особо 
опасных инфекционных болезней, а также к помеще-
нию и оборудованию микробиологических лабораторий 
при осуществлении эпизоотологического обследова-
ния, эпидемиологического надзора, противоэпидемиче-
ских мероприятий по локализации и ликвидации эпи-
демических очагов, проведении производственных 
и экспериментальных работ, т.е. на весь комплекс деятель-
ности, так или иначе связанной с биологической опас-
ностью.
Проведение противоэпидемических мероприятий, 
как известно, включает развертывание комплекса спе-
циализированных учреждений и формирований: про-
тивоэпидемических подразделений, диагностических 
лабораторий, госпиталей, изоляторов, обсерваторов, 
мобильных специализированных противоэпидемиче-
ских бригад. Выполнение требований противоэпиде-
мического режима работы в них дополнительно к про-
ведению самих противоэпидемических мероприятий 
(включая ограничительные мероприятия, карантин) 
призвано минимизировать опасность вовлечения в эпи-
демический процесс специализированного персонала, 
прикомандированных контингентов; населения, про-
живающего в эпидемическом очаге и вблизи учрежде-
ний, осуществляющих деятельность с использованием 
патогенных микроорганизмов. Функционально спектр 
диагностических (этиологических) работ, требовавших 
выполнения противоэпидемического режима, включал 
анализ проб из объектов окружающей среды, клини-
ческих образцов; учет, хранение, обращение (вклю-
чая транспортировку) выделенных, в т.ч. коллекци-
онированных культур (штаммов) микроорганизмов. 
При всех этих видах работ существовал риск зараже-
ния персонала возбудителями опасных инфекционных 
болезней.
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Эволюционный переход от обеспечения противо-
эпидемического режима работы с возбудителями осо-
бо опасных инфекционных болезней (диагностической, 
производственной, экспериментальной) к обеспечению 
биологической безопасности связан с понятием «био-
логическая безопасность», введенным в Советском Со-
юзе в рамках системы стандартов безопасности труда 
(ГОСТ 12.1.008-76).
С понятием «биологическая безопасность» тесно свя-
зано понятие «биологическая опасность», научную ос-
нову которого составили принципы классификации 
возбудителей инфекционных болезней и проводимых 
с ними манипуляций по уровням опасности для отдельно-
го человека и населения в целом. Анализ фактов внутри-
лабораторных заражений и их исходов, а также инфици-
рования медицинского персонала в эпидемических очагах 
указывает на повышенную вероятность заражения теми 
возбудителями, с которыми они работают. Более высоким 
принято считать риск заражения при выявлении новых 
инфекционных болезней. В этом отношении хорошо из-
вестен печальный факт трагического исхода атипичной 
пневмонии в 2003 г. у главного инфекциониста Всемир-
ной организации здравоохранения (ВОЗ) Карло Урбани, 
заразившегося SARS-коронавирусом при обследовании 
заболевшего американского бизнесмена во Вьетнаме [4].
Классификация возбудителей была рекомендована 
экспертами ВОЗ для издания руководства по ББ в микро-
биологических и медико-биологических лабораториях. 
Определение понятия ББ в санитарных правилах [5, 6] 
представлено как «система медико-биологических, ор-
ганизационных, инженерно-технических мероприятий 
и средств, направленных на защиту работающего пер-
сонала, населения и окружающей среды от воздействия 
патогенных биологических агентов».
Требования к обеспечению ББ относились к органи-
зации работ с возбудителями инфекционных болезней; 
к зонированию лабораторных, производственных и экс-
периментальных помещений; оборудованию, защитной 
одежде, медицинскому обеспечению, включая наблю-
дение, специфическую и экстренную профилактику, 
а также лечение; к проведению зоологических 
и паразитологических работ; к работе в госпиталях, 
изоляторах, обсерваторах; к медицинскому наблюде-
нию за населением, дезинфекции, патологоанатоми-
ческой работе в эпидемических очагах и др. Отдель-
ными документами регламентируется безопасность 
работы с рекомбинантными ДНК и деятельность в об-
ласти генной инженерии. Факторами риска для персо-
нала специализированных учреждений, впоследствии 
названных потенциально опасными биологическими 
объектами, и населения служили аварии при работе 
с особо опасными инфекциями (возбудителями), впо-
следствии названными патогенными биологическими 
агентами (ПБА).
В целом формат ББ, определяемый функцией работы 
с ПБА, не выходил за пределы обеспечения санитар-
но-эпидемиологического благополучия населения, т.е. 
поддержания комфортных условий жизнедеятельности 
человека в среде обитания. Исторический генез понятия 
«биологическая безопасность» хорошо охарактеризован 
в литературе [2]. Рассмотрено содержание широкого 
взгляда на ББ как на новую проблему эпидемиологии 
или развивающуюся область специальных знаний, не-
обходимую при обеспечении безопасности жизнедея-
тельности человека [2, 7]. В структуре биологической 
опасности выделяют факторы и процессы, которые, 
в свою очередь, дифференцируют на естественные 
и искусственные.
На основании ряда классификаций патогенных ми-
кроорганизмов (ВОЗ, НАТО, ООН и других) [7] и прово-
димых с ними манипуляций нормативной отечественной 
документацией установлены градации индивидуальной 
и общественной потенциальной опасности ПБА (4 груп-
пы патогенности). С учетом этого вычленена группа 
особо опасных инфекционных болезней (I–II группа 
патогенности) [8]. Определены на международном уров-
не 4 градации обеспечения ББ на потенциально опас-
ных биологических объектах [9, 10]. На международном 
уровне разработаны правила перевозки инфекционных 
материалов [11]. В Российской Федерации установлены 
правила работы с ПБА [5, 6]. Как упоминалось выше, 
вкупе все это называется узкой трактовкой ББ, эволю-
ционно предшествовавшей широкой трактовке данного 
понятия.
Узкий формат ББ является составной частью обе-
спечения санитарно-эпидемиологического благополучия 
населения, направленного, как известно, на поддержа-
ние комфортных условий жизнедеятельности человека, 
при которых редкие аварии на потенциально опасных 
биологических объектах, в основном по причине че-
ловеческого фактора, рассматривали как потенциально 
опасные локальные инциденты, создающие риск ин-
фицирования работающего с ПБА персонала и населе-
ния. Эпидемиологические последствия аварий быстро 
купировали в рамках выполнения правил в области ББ, 
и, таким образом, не создавалось угрозы национальной 
безопасности.
Спектр функционально взаимосвязанных и взаимо-
зависимых в рамках эффективности противоэпидеми-
ческих мероприятий [12], определяемый в Российской 
Федерации как обеспечение санитарно-эпидемиологи-
ческого благополучия населения, включает санитарную 
охрану территории; эпидемиологический надзор за опас-
ными, природно-очаговыми зоонозными инфекцион-
ными болезнями; предупреждение и ликвидацию ЧС 
санитарно-эпидемиологического характера, в т.ч. возни-
кающих в условиях стихийных бедствий и антропогенных 
катастроф; обеспечение ББ при работе с патогенными 
биологическими агентами.
Каждая из указанных групп мероприятий содержит 
профилактическую (предупредительную) и противо-
эпидемическую (экстренную локализацию и ликвида-
цию эпидемических очагов) компоненту. Объединяющим 
все эти мероприятия в Российской Федерации явля-
ется Государственный санитарно-эпидемиологический 
надзор. Эти 4 группы мероприятий, в соответствии 
с требованиями Международных медико-санитарных 
правил, функционально интегрируются в рамках на-
ционального эпидемиологического надзора и контроля 
(ответных мер на ЧС санитарно-эпидемиологического 
характера).
ББ, трактуемая как комплекс противоэпидемических 
мер защиты при работе с ПБА и имеющая свое конкрет-
ное терминологическое определение, как отмечено выше, 
эволюционно предшествовала широкой трактовке ББ, 
главным отличием которой является уровень ее значимо-
сти, сопоставимый с угрозой национальной и междуна-
родной безопасности.
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Выход за пределы узкого смыслового диапазона ББ 
(противоэпидемический режим работы) был обуслов-
лен ростом актуальности проблемы преднамеренного 
применения ПБА, которая исторически дифференци-
ровалась на биологическую войну и биологический тер-
роризм.
Биологическая война по определению представляет 
сферу национальной безопасности. Биологический тер-
роризм, осуществляемый в мирное время в различных 
целях, первоначально приравнивался к локальным угро-
зам в масштабе страны. Вероятность масштабирования 
последствий биотеррористического акта до уровня на-
циональной безопасности вплоть до применения спор 
сибирской язвы в США в 2001 г. носила гипотетический 
характер.
Подходы к применению ПБА в 70-х гг. ХХ в. варьи-
ровали от условий военных действий до биотеррори-
стических актов в мирное время. Как известно, смена 
готовности к биологической войне на готовность к актам 
биологического терроризма в мирное время происхо-
дила в контексте перехода от холодной войны к пере-
загрузке в благоприятном направлении политических 
отношений стран, обладавших всем комплексом оружия 
массового поражения, составной частью которого, на-
ряду с ядерным и химическим, было и биологическое 
оружие.
Первоначально в указанные годы в мире речь шла 
о бактериологическом (биологическом) оружии как со-
ставной части оружия массового поражения, бактерио-
логической (биологической) войне и бактериологи-
ческих (биологических) средствах ее ведения. В связи 
с активизацией генетических разработок в области био-
логических средств ведения войны в 1972 г. на междуна-
родном уровне была принята Конвенция о запрещении 
разработки, производства и накопления запасов бак-
териологического (биологического) и токсинного ору-
жия и об их уничтожении. Эта Конвенция вступила 
в силу 26 марта 1975 г. Ее участниками являлись 146 стран. 
США, Англия и Россия выступили в качестве депозита-
риев этого договора. Сегодня 155 стран ратифицировали 
КБТО. Представительный список стран-участниц КБТО 
уступает лишь числу стран-членов ВОЗ, принявших к ис-
полнению Международные медико-санитарные правила 
2005 г. (194 страны).
Подписавшие конвенцию государства-участники взя-
ли на себя обязательства не разрабатывать, не произво-
дить, не накапливать, не приобретать, не сохранять ПБА 
и токсины таких видов и в таких количествах, которые 
не предназначены для профилактических и защитных 
целей.
Вместе с тем, по мнению экспертов ряда стран, 
в настоящее время проводится активная деятельность по 
разработке программ создания биологического оружия 
[13, 14]. Становится реальным создание биологическо-
го оружия нового поколения, например этнического, 
биохимического (не подпадающего под действие конвен-
ции), с множественной лекарственной устойчивостью, 
уклоняющегося от диагностики, преодолевающего имму-
нитет, устойчивого к факторам внешней среды.
Возрастает значимость технологий двойного назна-
чения для увеличения арсенала средств биотерроризма, 
о чем говорят опубликованные результаты экспертной 
оценки уровня угрозы различных видов деятельности, 
связанных с биотерроризмом [15, 16]. К ним отно-
сятся: искусственное распространение биологических 
средств путем контаминирования продуктов питания и 
воды на конечных стадиях распределительной цепоч-
ки; микрокапсулирование биологических средств как 
способ повышения их устойчивости в объектах окру-
жающей среды; придание возбудителям устойчивости 
к антибиотикам и противовирусным препаратам; созда-
ние технологических линий по производству биологи-
ческих средств; искусственное распространение биоло-
гических средств путем загрязнения продуктов питания, 
воды и пищи на начальных стадиях распределительных 
цепочек; распространение биологических средств в виде 
порошка и аэрозоля; получение вирусов посредством 
синтеза; снижение эффективности вакцинных препа-
ратов; модификация с целью повышения вирулентных 
свойств возбудителей инфекционных болезней; при-
дание непатогенным для человека микроорганизмам 
свойств вирулентности; повышение трансмиссивных 
свойств патогенов; повышение инфекционных свойств 
патогенов; инсерция факторов вирулентности; инсер-
ция генов хозяина с целью модификации иммунно-
го ответа; создание новых патогенов; повышение ста-
бильности патогенов в условиях окружающей среды 
посредством модификации генома; удаление из гено-
ма детектируемых (диагностических) участков; прида-
ние генетическим конструкциям тканеспецифических 
свойств.
Далее приведены некоторые примеры из опублико-
ванных материалов, критически оцененные с точки зре-
ния двойного назначения [15, 17].
В 2001 г. группой австралийских исследователей был 
создан штамм вируса оспы мышей с инсерцией гена ин-
терлейкина 4 с целью утраты фертильности. В результате 
неожиданно получили штамм, способный преодолевать 
иммунный барьер у животных, обладающих естественной 
невосприимчивостью к вирусу оспы мышей.
В 2002 г. в журнале Science были опубликованы дан-
ные об искусственном синтезировании жизнеспособного 
вируса полиомиелита на основе сведений из сети Ин-
тернет о РНК-геноме данного вируса. Синтезированный 
вирус вызвал гибель инфицированных мышей.
В 2002 г. в журнале PNAS представили последова-
тельность продуцируемого вирусом оспы белка SPICE, 
подавляющего иммунную систему, с помощью кото-
рого удалось повысить вирулентность вируса коровьей 
оспы.
В 2005 г. в журнале Science появилась статья о методах 
геномного синтеза, пригодных для реконструкции вируса 
гриппа «Испанка», вызвавшего пандемию в 1918–1919 гг. 
и унесшего, по некоторым данным, от 20 до 60 млн чело-
веческих жизней.
Если возвращаться к эволюции взглядов на пробле-
му ББ и, в частности, КБТО, то данная проблема по-
лучила международную значимость в том смысле, что 
невыполнение требований КБТО могло иметь полити-
ческие, социально-экономические последствия и даже 
послужить поводом для силового воздействия на стра-
ны-нарушители Конвенции. С принятием КБТО впер-
вые возникла необходимость расширительного толко-
вания ББ с позиции международной и национальной 
безопасности.
Напомним, что концепция подготовки к бактерио-
логической (биологической) войне базировалась на 
историческом опыте разработки и применения бакте-
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риологического (биологического) оружия. Подборка 
таких событий, за исключением 6 последних случаев 
применений ПБА, иллюстрирующих указанное положе-
ние, приведена в табл. Таблица составлена по опубли-
кованным материалам, дифференцированным по при-
менению ПБА в военных и террористических целях 
[10, 11, 18–26].
В стратегии готовности к биологической войне гипо-
тетически доминировал и экспериментально обосновы-
вался аэрозольный вариант применения ПБА, способный 
Таблица. Факты применения биологических агентов для достижения военных и террористических целей
Год, место Событие Наименование патогенного 
биологического агентаВоенные цели
1346 г., Каффа (Феодосия) Осада татарами крепости Каффы, обороняемой генуэзца-
ми, захват крепости после вспышки болезни вследствие 
забрасывания в крепость с помощью метательных орудий 
трупов людей, погибших от чумы. Впоследствии чума 
распространилась по всей Европе, вызвав пандемию, 
унесшую жизни 25 млн человек
Чума
1422 г., Чехия Военные действия: в шеренги противника забрасывали 
трупы людей, погибших от чумы
Чума
Начало XVI в. (1521 г.), Америка Завоевание испанскими и английскими колонизаторами 
Америки. Успех достигнут после распространения среди 
местного населения оспы
Натуральная оспа
1754–1767 гг., Индия Во время войны Франции и Индии оспа применялась 
в военных целях
Натуральная оспа
1940–1942 гг., Китай Применение японской армией на территории Китая во 
время Второй мировой войны авиационных бомб, начи-
ненных зараженными чумой блохами. В результате этого 
в г. Нимбо  в 1940 г. вспыхнула эпидемия чумы с числом 
заболевших 99 человек (98 из них умерли). В 1941 г. 
в г. Чандэ заразились 6 чело век (все больные умерли). 
В 1942 г. возбудителей паратифа и сибирской язвы ис-
пользовали для контаминации территории при отступле-
нии японской армии
Чума, сибирская язва, паратиф
1952 г., Корея, Китай Диверсионное применение возбудителей опасных ин-
фекционных болезней путем заражения людей и сель-
скохозяйственных посевов. Бациллами сибирской язвы 
заражали одеяла, подушки и кисточки для бритья, с са-
молетов сбрасывали бомбы, контейнеры с зараженными 
комарами, блохами и грызунами




1981 г., Англия Группа боевиков Dark Harvest Commando направила по-
чтовые конверты, содержащие контаминированную воз-
будителем сибирской язвы почву с о. Грюинард, в Центр 
химической защиты в гг. Портон-Даун и Блекпул, где про-
ходил съезд консерваторов. При контакте с этой почвой 
несколько человек погибли. Сибирская язва сохранилась 
на о. Грюинард после проведения испытаний бактериоло-
гического оружия в 1942 г.
Сибирская язва [20]
1981 г., Куба Диверсионное применение зараженных комаров, 
в результате чего вспыхнула эпидемия, поразившая свыше 
300 тыс. человек (156 больных  погибли)
Лихорадка Денге
1984 г., США Террористический акт, совершенный религиозной 
сектой раджнишистов в период выборной компании 
в штате Орегон. Заражение возбудителем сальмонеллеза 
салатов в местных барах привело к заболеванию более 
700 человек
Сальмонеллез
2001 г., США Террористический акт с применением спор возбудителя 
сибирской язвы посредством рассылки содержащих их 
почтовых конвертов. В результате акта заразилось 23 че-
ловека (5 умерли)
Сибирская язва
2004 г., США Конверт с рицином — ядом биологического 
происхождения — пришел в офис сенатора Билла Фриста 
(пострадавших нет)
Рицин [22]
2013 г., США Конверты с рицином были обнаружены в почтовых от-
делениях Вашингтона при разборе корреспонденции для 
Белого дома и Конгресса. Конверты с ядом предназнача-
лись для Президента США Барака Обамы и сенатора-ре-
спубликанца Роджера Уикера (пострадавших нет)
Рицин [23]
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привести к широкому поражению воинских континген-
тов, населения и сельского хозяйства.
В стратегии биотерроризма также предусматри-
валось и экспериментально обосновывалось примене-
ние ПБА в виде аэрозолей в условиях крупных городов 
(эксперимент в заливе Сан-Франциско с безвредны-
ми микробами Serratia marcescens и Bacillus globigii), ме-
стах массового скопления людей (эксперимент в ме-
тро Нью-Йорка с Bacillus subtilis). После событий 2001 г. 
в США террористическими организациями рассма-
тривалась возможность распыления ПБА над города-
ми с использованием самолетов сельскохозяйственной 
авиации [27].
Аэрозольный вариант применения биологических 
средств в стратегии биологической войны и биологи-
ческих террористических актов к удовлетворению ми-
рового сообщества остался гипотетическим. Реального 
применения ПБА в аэрозольном виде не установлено. 
Данный вариант проигрывался и был доминирующим 
в сценариях учений по гражданской обороне. Наи-
больший размах эти учения приобрели в 80-е гг. ХХ в. 
В целях быстрой и массовой защиты войск и населения от 
«аэрозолей» предусматривался, соответственно, и аэро-
генный способ введения лечебных и профилактических 
препаратов.
Наряду с прямым воздействием на население ПБА 
также рассматривали варианты опосредованного негатив-
ного влияния биологических факторов на общественное 
здоровье путем создания искусственных опасных био-
логических ситуаций, связанных с поражением сель-
скохозяйственных животных, культурных растений, на-
несением вреда экологической системе в расчете на то, 
чтобы причинить большой социально-экономический 
ущерб стране, сопоставимый с угрозой национальной 
безопасности.
Прототипом того, насколько пагубным может ока-
заться непрямое воздействие ПБА на человека и пря-
мое — на сельскохозяйственных животных, может по-
служить опыт, поставленный англичанами в 1942 г. на 
о. Грюинард. На остров были завезены 80 овец, и была 
взорвана бомба, начиненная спорами сибирской язвы. 
Все завезенные овцы погибли. Сохранение спор сибир-
ской язвы на о. Грюинард было подтверждено в 1981 г. 
в г. Портон-Даун при исследовании образцов почвы, на-
правленной боевиками в конвертах (см. табл.). В 1986 г. 
остров обработали формальдегидом и удалили верхний 
слой почвы. Вновь завезенные на остров овцы (в каче-
стве биопроб) выжили. В 1990 г. о. Грюинард объявили 
безопасным [20].
Инфекционные болезни, общие для человека и жи-
вотных, — грипп птиц А (H5N1), сибирская язва, бруцел-
лез, туберкулез, бешенство, лептоспироз и так далее — 
способны оказать как прямое (вызвать заболевание), так 
и опосредованное (через причинение социально-эконо-
мического ущерба) негативное воздействие на здоровье 
человека. К другим зоонозам, свойственным только жи-
вотным, способным нанести серьезный экономический 
ущерб и опосредованно оказать негативное воздействие 
на человека, относятся болезни, вызываемые возбуди-
телями блютанга, африканской чумы свиней, ящура, 
а также болезни Ньюкасла, везикулярного стоматита, 
оспы овец и коз.
В области фитокарантинного контроля в настоящее 
время существует представительный перечень каран-
тинных объектов (вредителей растений, возбудителей 
болезней растений и растений-сорняков), отсутствую-
щих или ограниченно распространенных на территории 
Российской Федерации (утвержден Приказом Минсель-
хоза России от 26 декабря 2007 г. № 673). Карантинными 
микроорганизмами для сельскохозяйственных растений 
являются различные виды вирусов, бактерий, грибов, 
возбудители паразитарных болезней. Возникновение 
естественных и искусственных опасных биологических 
ситуаций, связанных с распространением этих микро-
организмов, также может причинить большой эконо-
мический ущерб и опосредованно оказать негативное 
воздействие на здоровье населения. «Террористические 
атаки» биологического плана против сельского хозяй-
ства, впрочем как и других составляющих среды оби-
тания человека, направленные на подрыв экономиче-
ской сферы (стабильности) в стране, могут представлять 
в современных условиях самый быстрый и эффек-
тивный способ нанесения существенного вреда, со-
поставимого с угрозой национальной безопасности. 
Чрезвычайная ситуация биологического характера замед-
ленного действия, сопоставимая с угрозой национальной 
и международной безопасности, может быть обусловле-
на негативными последствиями для жизнеспособности 
будущих поколений применением генетически модифи-
цированных продуктов питания сельскохозяйственного 
производства.
В сфере сельского хозяйства к рискам для здоровья 
населения относятся пестициды и другие вещества, по-
тенциально опасные для здоровья людей и окружающей 
природной среды. В истории ведения военных действий, 
в частности действий США против Вьетнама в 70-е гг. 
XX в., негативное последствие для экосистем имело при-
менение армией США дефолиантов.
В сельском хозяйстве итоговые риски для человека
в области ББ складываются из безопасности технических 
средств и процессов применения пестицидов; удобрений, 
процессов их производства, хранения, перевозки, реа-
лизации и утилизации; технических средств и процессов 
применения удобрений; кормов и кормовых добавок; 
ввозимых животных и растений; генно-инженерно-мо-
дифицированных (трансгенных) растений; продукции 
животного происхождения.
Таким образом, в 70-е гг. содержание ББ существовало 
как бы в двух ипостасях: в проведении мер, направлен-
ных против биологической войны, и обеспечении бе-
зопасности при работе с ПБА. В первом случае — 
это аспект национальной и международной значимости 
проблемы, во втором — составная часть обеспечения са-
нитарно-эпидемиологического благополучия населения 
(в мирное время).
Существенное сближение этих двух смысловых по-
зиций произошло после того, как в 2001 г. в США был 
совершен террористический акт, заключавшийся в рас-
пространении спор сибирской язвы посредством по-
чтовых отправлений. До этого события и после него, как 
можно судить по данным табл., было известно о биотер-
рористических актах (криминальных актах) локальной 
значимости. Возможность масштабирования эпидемиче-
ских последствий биологических террористических актов 
при их совершении в пространственно ограниченных 
местах массового скопления людей, существовала лишь 
гипотетически.
Отличительные признаки события 2001 г.:
 • биотерроризм из гипотетической превратился в реаль-
ную опасность;
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 • установлена принципиальная возможность до-
стижения посредством биотеррористического акта 
психологической направленности разрушительных 
социальных, экономических и политических пос-
ледствий [28];
 • продемонстрирована реальность национального мас-
штабирования последствий биотеракта при соверше-
нии его небольшой группой людей или даже одним 
террористом;
 • показана приоритетная значимость биотеррористиче-
ских средств по отношению к химическим и радиаци-
онным средствам поражения;
 • получен реальный материал для углубленного изу-
чения проблемы и конкретного перехода к широкой 
трактовке ББ.
Приведенные выше положения в том или ином со-
четании нашли отражение в выступлении бывшего Ге-
нерального секретаря ООН Кофи Аннана [29], пози-
ции Руководства Евросоюза [30], Комиссии США по 
предотвращению распространения оружия массово-
го поражения, в открытом докладе ЦРУ «Темное бу-
дущее биологического оружия», при оценке техноло-
гий двойного назначения с точки зрения их значимости 
для расширения арсенала биотеррористических средств 
[15], в российском законодательстве, указах Прези-
дента Российской Федерации, постановлениях Прави-
тельства Российской Федерации, постановлении Глав-
ного государственного санитарного врача Российской 
Федерации.
В 2004 г. было переиздано руководство ВОЗ «От-
ветные меры системы общественного здравоохранения 
на угрозу применения биологического и химического 
оружия» [10].
Вскоре после событий 2001 г. (особенно в первые 
5 лет) было опубликовано большое число работ, посвя-
щенных определению широкого смыслового поля «био-
логическая безопасность» [2, 7, 18, 31, 32].
ББ стали рассматривать как новую проблему эпи-
демиологии [2, 7]. В частности, на примере события 
2001 г. в США отмечены: нетипичный источник ин-
фекции (конверты, содержащие споры), появление 
в короткий промежуток времени больных со сходной 
клинической картиной, необычная профессиональная 
принадлежность больных, абсолютное и относитель-
ное увеличение числа респираторных случаев зараже-
ния, необычное варьирование клинической картины 
и течение терминальной стадии болезни. Все эти при-
знаки неожиданной, необычной и серьезной эпиде-
миологической ситуации согласуются с таковыми, 
тестируемыми при верификации ЧС санитарно-эпи-
демиологического характера в рамках применения 
Приложения 2 ММСП (2005).
В терминологическом справочнике «Биологиче-
ская безопасность. Термины и определения», изданном 
в 2011 г. [3], основную специфическую терминологи-
ческую базу составили эпидемиологические термины 
и термины смежных дисциплин. В справочнике приведен 
ряд формулировок узкого формата ББ, в т.ч. определение 
ее как системы медико-биологических, организацион-
ных и инженерно-технических мероприятий и средств, 
направленных на защиту работающего персонала, на-
селения и окружающей среды от воздействия патоген-
ных биологических агентов. Это узкое определение ББ 
было заимствовано из соответствующих Санитарных 
правил [5, 6].
Рассматривали и широкий спектр факторов, имев-
ших непрямое (через среду обитания: производствен-
ная, социально-экономическая, геополитическая сфера, 
экосистема) негативное влияние на здоровье человека. 
К ним были отнесены болезнетворные организмы лю-
бого вида, расы, биологического типа, отсутствующего 
или ограниченно распространенного на территории Рос-
сийской Федерации, которые способны нанести вред 
сельскохозяйственным животным и продукции животно-
водства, растениям или продукции растительного проис-
хождения.
Широкая трактовка ББ прослеживается и в новой 
редакции Международных медико-санитарных правил, 
принятых на 58-й сессии ВОЗ в 2005 г. и вступивших 
в силу в 2007 г. Конкретно в приложении 2 ММСП (2005), 
регламентирующем схему принятия решений для оценки 
и уведомления о событиях, которые могут представлять 
собой ЧС в области общественного здравоохранения, 
имеющие международное значение, была учтена тенден-
ция к появлению новых, возвращающихся инфекцион-
ных болезней, признаков преднамеренного применения 
ПБА в комплексе таких признаков тестируемых событий, 
как необычность, неожиданность, серьезность влияния 
на здоровье населения.
В ММСП определен главный объект международной 
настороженности и противоэпидемической готовности — 
ЧС в области общественного здравоохранения, имеющая 
международное значение, или ЧС в области санитарно-
эпидемиологического благополучия населения, или ЧС 
санитарно-эпидемиологического характера. В качестве 
модели самой разрушительной ЧС в рамках ММСП, по 
определению экспертов ВОЗ, выступает пандемия гриппа 
нового подтипа, которая уже на первом этапе может нане-
сти экономический ущерб международному сообществу, 
исчисляемый в 800 млрд долларов США. При широкой 
трактовке ББ такую пандемию можно назвать ЧС био-
логического характера, имеющей прямое (заболевание) 
и опосредованное (социально-экономический ущерб) 
негативное влияние на жизнедеятельность человека. 
ЧС биологического характера отличается от ЧС сани-
тарно-эпидемиологического характера прежде всего 
большим социально-экономическим (политическим) 
ущербом, сопоставимым с угрозой национальной и меж-
дународной безопасности.
Для широкого понимания ББ имеют значение по-
явившиеся концепции экологической безопасности, 
сохранения биологического разнообразия, устойчиво-
го развития общества, безопасности жизнедеятельности 
[33–35].
К настоящему времени сформулированы биологи-
ческие угрозы для человека [18], представленные фак-
торами и процессами, происходящими в природе и об-
ществе:
 • естественные природные резервуары патогенных ми-
кроорганизмов и неконтролируемое распространение 
живых микроорганизмов, особенно генетически мо-
дифицированных, с неустановленным механизмом 
влияния на экосистемы;
 • массовые вспышки инфекционных заболеваний (эпи-




 • аварии и диверсии на объектах, где проводятся работы 
с патогенными микроорганизмами;
 • использование микроорганизмов и экопатогенов 
в военных и террористических целях, включая дивер-
сии на биологически опасных объектах.
После применения спор сибирской язвы на территории 
США в 2001 г. обеспечение ББ в Российской Федерации 
было возведено в ранг государственной политики и стало 
одним из важнейших направлений укрепления нацио-
нальной безопасности страны. Целью реализации этого 
направления является последовательное снижение до ми-
нимально приемлемого уровня риска воздействия опасных 
биологических факторов на население, производственную 
и социальную инфраструктуру и экологическую систему.
Реализация государственной политики по обеспе-
чению ББ достигается путем функционирования еди-
ной государственной системы обеспечения химической 
и биологической безопасности в Российской Федера-
ции, предусматривающей категорирование, прогнозиро-
вание, предупреждение и парирование угроз химической 
и биологической безопасности, ликвидацию послед-
ствий чрезвычайных ситуаций в результате воздействия 
опасных химических и биологических факторов окружа-
ющей среды.
Данное направление получило развитие в реализации 
Федеральной целевой программы «Национальная систе-
ма химической и биологической безопасности Россий-
ской Федерации (2009–2014 годы)».
Таким образом, широкий формат ББ и содержание 
современных ее концептуальных основ сформировались 
под действием современных угроз и вызовов, главными 
из которых являются преднамеренное применение ПБА 
в виде биологических войн в прошлом и биотеррористи-
ческих актов в настоящее время. Акты биологического 
терроризма, направленные на создание искусственных 
опасных биологических ситуаций с целью прямого или 
опосредованного негативного воздействия на среду оби-
тания и жизнедеятельность человека, представляют собой 
умышленное применение отдельными лицами, террори-
стическими группами или организациями биологических 
средств поражения людей, сельскохозяйственных живот-
ных и культурных растений, дестабилизацию функциони-
рования экосистем.
В связи с этим рассмотренная в данной работе эво-
люция взглядов на ББ как на медицинскую специаль-
ность позволяет определить концептуальные основы 
ее современного содержания, главными из которых 
являются:
 • спектр мероприятий по обеспечению санитарно-эпи-
демиологического благополучия населения;
 • смежные области ветеринарно-санитарного, фито-
санитарного обеспечения, экологической безопас-
ности;
 • спектр межведомственного и междисциплинарного 
сотрудничества при обеспечении ББ на государ-
ственном уровне с охватом таких составляющих сре-
ды обитания, как производственная, социально-эко-
номическая, геополитическая сферы, экологическая 
система;
 • аспекты предупреждения и противодействия опасным 
биологическим ситуациям с тяжелыми эпидемиоло-
гическими, социально-экономическими и геополи-
тическими последствиями, сопоставимыми по не-
гативному влиянию на жизнь и здоровье настоящих и 
будущих поколений людей с угрозами национальной 
и международной безопасности;
 • целевое предупреждение и ликвидация последствий 
ЧС биологического характера, сопоставимых по со-
циально-экономическим и геополитическим послед-
ствиям с уровнем национальной и международной 
безопасности;
 • включение в рубрику ЧС естественных (масштаб-
ные вспышки, эпидемии, пандемии) и искус-
ственных опасных биологических ситуаций, воз-
никающих в виде эпидемических последствий 
преднамеренного применения ПБА, а также вслед-
ствие аварий на потенциально опасных биологических 
объектах;
 • учет методической составляющей Международных 
медико-санитарных правил 2005 г.
Представленные концептуальные основы полномас-
штабной трактовки ББ населения должны быть учте-
ны при разработке новой концепции Федеральной це-
левой программы «Национальная система химической 
и биологической безопасности (2015–2020 годы)» 
и законодательном их закреплении на территории Рос-
сийской Федерации. Для этого должна быть создана 
понятийная, терминологическая и определительная 
база ББ, что и являлось целью и задачами настоящей 
публикации.
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